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【背景と目的】閉鎖性脊椎癒合不全症（CSD: closed spinal dysraphism）では病変の背側正中に何らかの
皮膚異常を伴うことがあり、これまでに CSDと関連のあるいくつかの皮膚異常所見が報告されている。無症状
かつ合併症のない小児の場合、その皮膚所見が CSD発見の契機となる唯一の手掛かりとなる。CSDは無症状の
ことも多いが、低位円錐を伴うような症例では、放置すると、膀胱直腸障害や下肢痛などで知られる、脊髄係
留症候群を発症することがある。一度発症すると手術をしても症状の寛解を得るのは困難と言われており、発
症前に早期発見し予防的手術を行うことが重要である。本研究は、各々の皮膚異常所見における CSD及び低位
円錐との相関の強さを明らかにし、早期発見し治療すべき CSDを示唆する皮膚異常所見を同定することを目的
とする。臨床的視点から、対象を無症状かつ皮膚異常以外の合併症のない小児に限定することで、皮膚異常所
見の重要性に着目したい。 
 
【方法】過去 9年間に宮城県立こども病院で施行した腰仙部 MRI1215例の画像および医療記録を参照し、そ
の中から、無症状かつ合併症がなく、腰仙部皮膚異常の精査目的に紹介となった 676症例を対象とした（初回
MRI撮像時の平均月齢 15か月、男児 316例、女児 360例）。検討項目は皮膚異常の種類と、CSDおよび低位円
錐の有無とした。皮膚異常は、当施設脳神経外科医の診療記録をもとに決定された、「陥凹」、「殿裂異常」、「皮
下腫瘤」、「付属物」、「有毛」、「血管腫」、「母斑」、「骨突出」の 8種類を検討し、いずれか 1つの皮膚異常を認
めたものを単独皮膚異常、2つ以上の皮膚異常が併存するものを複合皮膚異常とした。各単独皮膚異常所見ご
との CSDの有病率および低位円錐の合併率について検討した。また、全皮膚異常所見を含めた多変量ロジステ
ィック回帰分析にて、各皮膚異常所見と CSDおよび低位円錐との相関を解析し、どの皮膚異常所見が CSDおよ
び低位円錐の予見因子と言えるかを検討した。 
 
【結果】550例の単独皮膚異常と 126例の複合皮膚異常を認めた。「陥凹」が 590例と最も多く、次いで「殿
裂異常」113例、「有毛」41例、「付属物」23例、「皮下腫瘤」22例、「骨突出」10例、「母斑」10例、「血管腫」
3例であった。各単独皮膚異常は、「陥凹」473例、「殿裂異常」44例、「皮下腫瘤」18例、「付属物」12例で、
この 4 つの単独皮膚異常ごとの CSD の有病率は、順に 20.5%、15.9%、83.3%、41.7%、低位円錐の合併率は順
に 1.5%、2.3%、66.7%、25%であった。CSD有病率は、「陥凹」、「殿裂異常」、「付属物」に比べて「皮下腫瘤」
で有意に高く、低位円錐合併率は、「陥凹」、「殿裂異常」に比べて「付属物」、「皮下腫瘤」で有意に高いとい
う結果であった。「有毛」、「母斑」、「血管腫」単独は 1例ずつしかなく、「骨突出」単独は認めなかった。また、
多変量ロジスティック回帰分析の結果では、CSD との相関の強さは、「皮下腫瘤」（40.2）、「付属物」（6.4）、
「有毛」（2.6）の 3つにおいて、低位円錐との相関の強さは「皮下腫瘤」（358.3）、「付属物」（67.9）の 2つ
において統計学的に有意な結果が得られた（括弧内はオッズ比）。 
 
【結論】CSDの有無や低位円錐の合併率との相関の強さは皮膚異常の種類により異なる。多変量ロジスティ
ック回帰分析の結果、CSDとの相関の強さは「皮下腫瘤」、「付属物」、「有毛」において、低位円錐との相関の
強さは「皮下腫瘤」、「付属物」において示唆された。「陥凹」、「殿裂異常」は、「皮下腫瘤」、「付属物」に比べ
て、有病率あるいは重症度においてリスクの低い皮膚異常所見と考えられる。 
